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                        and Masafumi TAKEUCHI 
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   A case of primary hyperparathyroidism in a 35-year-old man is presented in which there 
was clinical and biochemical resolution after each one cystic tumor located in the bilateral 
retrosternal regions was surgically removed. His main complaint was recurrent urolithiasis. 
On histologic step-section of the cyst showed a single layer of cuboidal epithelial cells and 
chief cells of parathyroid in its wall. 
   The literature is reviewed.
副甲状 腺嚢腫は,剖 検 では可成 りの頻 度に発
見され るが,臨 床的に はGoris(1905)が第1
例を報告 して以来今 日迄欧米で は僅かに31例を
数えるに過 ぎない.更 に此等 のうち明らかに副
甲状腺機能充進症 を伴 ったものに関 しては,最
近にArnaudetal.(1961)及びShieldset
al.(1961)がそれ ぞれ1例 を報告 しているにす
ぎない.本 邦 では新宮 等(1956)のホルモン活
性副甲状 腺糞腫 に関す る報 告があ るだけで,他
に報告例 をみない
最近大 阪大 学医学部泌尿器科教室 に 於 い て
は,副 甲状 腺機能充進症 を伴つ た尿路結石症の
1例に於て,外 科的 に両側 副甲状 腺嚢腫 の存在
を立証 し,更 に その別除 に よりホルモ ソ異常 を
正常化す る ことが 出来 た.こ こに我 々はその経





















触 れ な い.そ の他 に 異 常 を 認め な い 。血 圧 は136-72
mmHg.
血 液像:赤 血球439万,血色 素105%(Sahli),白血 球
7400,百分 率 に 異 常 は無 い 。血 沈 ほ1時 間 値2,2時
間値3mm.マ ン トー氏反 応 陽 性,梅 毒 血 清 反応 は 陰
性.




泌 尿器 科 学 的所 見=両 側 腎 と もに触 知 せず,圧 痛 も
無 い.外 性 器,及 び前 立 腺 ともに 異常 は 無 い.
尿 所見:淡 黄色 透 明,酸 性,蛋 白(+),糖(一)
,ウ ロ ビ リ ノー ゲ ン正 常,尿 沈渣 に は赤 血球(+),
白血 球(+),上 皮細 胞(士),そ の他 細菌(一)





1図)排 泄性腎孟 レ線像では,左 側は造影剤の排泄
及び腎孟の形態ともに正常で挙るが,右側では腎孟腎


































右 尿 管 切 石 術
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1.全 身 骨 レ線 像 では,骨 脱 灰 現象 は 認 め ら れ な
い.
2,尿 中Ca排 泄量 は244～320mg/day,尿中P排
泄 量 は680～920mg/dayで,両者 ともに 増加 の 傾 向
じ
を 示 した.
3.水試 験:最 高比 重1014,最低 比 重1004で,濃縮
力 の 軽度 障 害 を認 め る,
4.%TRP(TubularReabsorptionofPhosph-
ate)の測 定=NordinandFraserの式 に従 つ て%
TRPを 測 定 した 所,74%以 下 を 示 し,尿 細管 に 於 け
るP再 吸 収 率の 低下 を示 してい る.
5.Ca負 荷試 験(CalciumToleranceTest)=
12.5mg/kgCa(Calcicol)を500ccの生理 的 食 塩水















第2表 肉 眼 的 副 甲 状 腺 嚢 腫 の 一 覧 表
*左 副甲状腺腺腫と合併
No.報 告 者 年 度 年令 性 嚢 腫 の 位 置 大 き さ 発 見 の 動 機 嚢 腫 壁
F


































































































頸 部 腫 瘤 不 明
不 明 繊 毛 上 皮
不 明 不 明
頸 部 腫 瘤 立方及び円柱上皮
甲状腺機能充進 不 明
甲 状 腺 腫 不 明
不 明 不 明
不 明 不 明
甲 状 腺 腫 不 明
不 明 不 明
頸 部 腫 瘤 立 方 上 皮
頸 部 腫 瘤 不 明
甲状腺機能充進 立 方 上 皮
甲 状 腺 腫 結 合 組 織
頸 部 腫 瘤 立 方 上 皮
頸 部 腫 瘤 不 明
頸 部 腫 瘤 立方及び円柱上皮
頸 部 腫 瘤 立 方 上 皮




















































































2.5cm頸 部 腫 瘤
7.ocm頸 部 腫 瘤
6×3cm頸 部 腫 瘤
4×3cm頸 部 腫 瘤
2.5×2×ユcm頸 部 腫 瘤
5×4cm頸 部 腫 瘤
3×2.5×2cm多 発 骨 折
2.5×2×lcm頸 部 腫 瘤
3×4cm頸 部 腫 瘤
不 明 不 明
1.5cm腎 結 石 症
3×2.5cm腎 結 石 症
2.5×2×1cm多 発 骨 折
8:1菱8:1姜8:濡尿 管 結 石 症
立 方 上 皮
副甲状腺 実 質
硝 子様結 合 織
結 合 織




















































色透明なコ目イ ド様液体を容 している.組 織所 見 で
は,左右両腺共に実質細胞の大部分は,明 主細胞の増
生が著明であるが,一 部には脂肪細胞も見られる.又





無く,頓声も無い.術創は1週間で一次的に 治 癒 し
た.副甲状腺機能検査では,第1表 の如 く,術前に比













































以上の症例報告 を機会に副甲状腺嚢腫 に就 い
て,幾 つかの方面か ら考察 を加えてみる.
1.頻 度:顕 微鏡的副甲状腺嚢腫 は多 くの成




腫)を4296に発見 してお り,決 して稀な もので
は無い.こ れに反 して肉眼的副 甲状腺嚢腫 は極
めて少 な く,自 家経験例を含 めて現在迄33例を
数 え得 るに過 ぎない.こ れ を表示すれば,第2
表 の如 くである.
性 別:男 女差は無い(CrileandPerryman
1953)と報告 されて いるが,不 明例 を除外 し
て32例の報告例の うち,男 子11例に対 し女子は
21例であつて,男:女=1:2の 比 を示 してい
る(第3表)
第3表 肉眼的副甲状腺嚢腫の年令別例数





















罹患側:左 側18例に対 し右側13例で,や や左
側に多い.我 々の症例は両側に嚢腫を形成 して
おり,他 に両側嚢腫形成 の例 を み な い(第4
表)
上下別:上 腺は3例 にす ぎないが,下 腺及 び
縦隔洞内は21例であつて,88%を 占めてい る.
これ は,副 甲状腺嚢腫の成 因がRemnant遺
残組織であるとい う説の一 つの根拠 となってい
る.
2.診 断:術 前の診断 は困難であ る.発 見の
動機 を症例についてみると,不 明の6例 を除 き
残 りの27例について見れば次の如 くである.触
304 水谷 ・他一副甲状腺機能充進症を伴える副甲状腺嚢腫の1例 』
第4表 肉眼的副甲状腺嚢腫の位置的分類表不明1例


















手可能 な頸部腫 瘍 として発見 されたものが最 も
多 く,17例に達 してお り,甲 状腺腫 と考 えられ
た ものが3例,甲 状腺機能充進 が2例,上 部尿
路結石症が3例,及 び多発骨折 が2例 となつて
い る.上 記の上部尿路結石症が発見 の動機 とな
つたものは,Arnaudeta1.(1961)及び
Shieldseta1..(1961)の腎結石症各1例 と,
我 々の尿管結石症1例 とであ る.前2者 は嚢腫
の起源が副甲状 腺実質である とし難い組 織像 で
あるのに反 して,我 々の症例 は明かに副甲状 腺
実質 を起源 として発生 した組織像を 呈 し て い
る.
3.予 後:予 後は一般に良好で ある.た だ稀
にはGreelleetal.(1952)及び新宮等(1956)
の各1例 の如 く,藝 腫を別除 した後に テタニー
を示 した ものもある.ま た術前に副甲状腺機能


















































20)新 宮 彦 助,北 岡 宇 一:整 形 外 科,7=259,1956
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第5図 組織像.
